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تولاد  یسات کاه از ابتادا  یقلبا  یها یماریاز ب یخاص ی شامل دسته یقلب یمادرزاد یها یماریب مقدمه:
هاا در  ساختمان نیتوقف بلوغ ا ایو  نیقلب جن یعیساختمان طب یعیطبریوجود دارند و معموال به علت تکامل غ
اساترس  ،ییایا ، وراثت و تفاوت جغرافیطیمواجهات مح تیاهم . با توجه بهگردد یم جادیا یانیرو ی هیمراحل اول
 یکه باا بررسا  شدیم مطالعه برآن نیما در ابه عنوان عوامل موثر در بروز این بیماری،  نیوالد التی، تحصیمادر
و  افتاه یخطار را  یناوزادان فاکتورهاا  یقلبا  یمادرزاد یها یماریبه ب بتالا یفراوان نییعالوه بر تع مبتال، مارانیب
 .میآن قدم بردار زانیدر جهت کاهش م ربطذی یبه واحدها جینتا هیبراساس آن، با ارا
پور شهر کرمان باه  در بیمارستان افضلی 1397-98پژوهش پیش رو بصورت مقطعی در سال روش اجرا: 
با بیمااری قلبای ماادرزادی باه روش سرشاماری وارد مطالعاه  97انجام رسید. تمام کودکان متولدشده در سال 
وان گروه شااهد وارد نوزاد سالم به عن 3شدند. برای مقایسه فاکتورهای مورد نظر به ازای هر نوزاد بیمار، حداکثر 
مطالعه شدند. اطالعات مربوط به نوزادان و والدین آنان به کمک فرم جمع آوری داده محقق ساخته جماع آوری 
هاای کنناده بیمااری گاویی ها به میانگین و انحراف معیار توصیف شادند. بارای تعیاین عوامال پایش  شدند. داده
 SPSSو چند متغیره اساتفاده شاد )نارم افازار آمااری  مادرزادی قلبی از مدل رگرسیون لجستیک تک متغیره
 (.23نسخه 
%، 2/6)های قلبی مادرزادی شیوع پایینی داشاتند  های حاصل از مطالعه نشان داد که بیماری یافتهنتایج: 
در پایاان براسااس آزماون % باود. 5/3باا شایوع  PDAترین بیمااری  ( و شایع5/5 -8/6% : 95فاصله اطمینان 
(، ابتالی OR ،0001/0≥P-value=28/2تیک چند متغیره مشخص شد که وزن کم هنگام تولد )رگرسیون لجس
ماهاه دوم باارداری  3(، مصارف دارو در OR ،02/0=P-value=56/1مادر به دیابات در طاول دوران باارداری ) 
(32/2=OR ،01/0=P-value 22/0ماهاه ساوم باارداری )  3( و مصرف مکمال غاذایی در=OR ،0001/0≥P-
valueهای مادرزادی قلبی تعیین شدند. کننده تولد نوزادان مبتال به بیماری گویی ( به عنوان عوامل پیش 
 
با توجه به نقش عواملی مانند مصرف سیگار و داروها در طاول دوران باارداری و همیناین گیری:  نتیجه
هاای مشااوره بیشاتر و  گزاری دورهتوان با بر های قلبی مادرزادی، می های مادران در رخداد بیماری تعداد بارداری
هاای ماادرزادی قلبای در های موثرتر از شایوع بیمااری  های غذایی در طول دوران بارداری و آموزش بهبود رژیم
 جامعه کاست.




Background: Congenital heart disease is a specific category of heart disease that 
has existed since birth and is usually due to the abnormal evolution of the natural 
structure of the fetal heart or the termination of maturation of these structures in 
early embryonic stages. Considering the importance of environmental exposure, 
inheritance and geographical differences, maternal stress, and parental education as 
factors contributing to the incidence of this disease, we studied the prevalence of 
congenital heart disease and determined the predicting factors for cognitional heart 
disease in Kerman province. 
Methods: This cross-sectional study was conducted in Afzalipour hospital in 
Kerman province, Iran during 2018-2019. All children born in this year with 
congenital heart disease were enrolled in the study. To compare the factors a group 
of healthy neonates involved in the study as control group. Information about 
infants and their parents was collected using a researcher-made data collection 
form. Data were described as mean (SD). Bivariate and multivariate logistic 
regression models were used to determine the predictors of congenital heart disease 
(SPSS software version 23).  
Results: The findings of the study showed that congenital heart disease had a low 
prevalence (6.2%, 95% CI: 5.5-8.8) and the most common was PDA with 3.5%. 
Finally, multivariate logistic regression test revealed that low birth weight (OR= 
2.28, P-value 0.0001), maternal diabetes during pregnancy (OR=0.52, OR=0.02 P-
value), drug use in the second trimester of pregnancy (OR=2.32, P-value=0.01) and 
dietary supplementation in the third trimester of pregnancy (OR=0.22, P-value 
0.0001) were identified as predictors of births of neonates with congenital heart 
disease. 
Conclusion: Considering the role of factors such as smoking and medication 
consumption during pregnancy as well as the number of maternal pregnancies in 
 
prevalence of congenital heart disease, we can decrease the prevalence of 
cognitional heart diseases with holding more counseling courses and improving 
diets during pregnancy and with more effective training courses. 
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